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第337回千葉医学会例会(臨床)
〈昭和 31年 6月 30日 於千葉大学医学部附胃病院屋階講堂〉 
1. 低周直角脈波によ答案痛及び神経筋麻揮
の治療経験
杉村修一，中田秀明，小幡 裕
志村昭光，JfI口新一郎，渡辺誠介
武井義夫，池田 昭，池田充志
岡紀美子，大探信義，菊地正巳
桜井英雄，素木正夫，篠塚正樹
菅沢敏夫，高橋和夫，田口 弘
高橋昌久，塚崎淵治，戸時茂男
村上秀選，岡安謹之助， (第一内科〉
-我々は小見川中央病院開設以来，低周直角脈波を
臨床に応用して，合計590名の患者の治療を行って
きた。
疹痛を主訴とする患者に対しては，通流第3作用
に従って陰極通電を行った結果，腰痛・筋痛・神経
痛等には著効をみたが，高血圧に起因する肩探り，
病理学的安化を伴った関節炎等に対する効果は，こ
れより精劣る様に恩われた。
末梢神経麻揮には陽極通電を患部に，中枢神経麻
癖には脊髄通電を施行した。本法に依れば治癒経過
を短縮せしめ得るしまた， 10数回の通電後，初め
て効果を現わす症例も少くないので， 2，3回の治療
結果のみで通電を中止すべきではない。
その他凍傷，特発性脱痘，健鞘炎，白癖等に対し
ても著しい効果をみた。
以上要するに適応症例を選べば木法に依る軽快率
は非常に高いものである。 
観た忍各種血清反応の1血竣蛋白像.1=2. 
臨床的研究
小藤田和郎，横川 稔，田辺邦彦
岩月辰男，上野正和，平野光治
影山乾ー，池上晴介，萩君和
和田豊治，越川 将，大竹次郎
犬森喜久，菊地勇，外村治駿
田島一彦，永山之，中島忠
野際英雄，橋爪 恵，長谷川千年
宮山佳久，村尾 正， (第一内科〉
我々は主として肝胆道疾患に於て各種血清反応
〈血、清高田反応，塩化コパノレト反応，塩化カドミウ
ム反応，ウエノレトマ y反応，硫酸カドミウム反応〉
及びチゼ Pウス電気泳動法による血衆蛋自分屑の測
定を行い両者を比較検討した。
各種血、清反応は各疾患群により陽性率を異にする
が，高田反応，コバルト反応は肝疾患、院比較的陽性
、。L率が高<，塩化カドミウム反応は之に反して低 
ウエノレトマシ反応，硫酸カドミウム反応は各疾患群
での差は僅少と思われる。各血清反応と血援蛋自分
屑との比較では，高田反応では陽性例に Alb.の低
下， ')'-gl.の上昇を認め， コバルト反応にては Alb. 
-y-gl.の低下， γ"gl.の上昇がみられ，殊にコパノレト
反応の陽性度と γ-gl.の上昇とは +0.70の相関を示
した。硫酸カドミウム陽性例では Alb，γ-gl.の低下
ル及び P・gl.の上昇を認め，ウエノレトマン反応は各
分屑の愛動に差を認め難く，硫酸カドミウム反応陽
性群に Alb.の低下及び各 gl.分屑の上昇を認めた。
更に疾病の経過に於ても各分暦の愛動に応じて血清
反応も陰性又は陽性となることが認められた。 
3. 胃腸X線診断の再検討
角田富雄，白壁鷲夫，伊藤進
熊倉賢二，小山隆一郎，佐藤忠夫
松田正久，大橋平治，大久保昭人
中野繰「北川浩正，黒田良智
久保ナミ子，小林弘美，八代孝之
山中克巳，谷内 広，八巻幸弐
山口七蔵，安原英二湯浅直巳
吉沢 周i渡辺泰男， (第一内科〉 
X線診断にとって，粘膜病愛の診断は盲点で，診
断能の外にある様に忠われている。また胃潰蕩ニ y
シエに対しても， Haudek 1910年以来， 新しい異
った観点から，考察されたこともなく，ェ γシエと
標本の大きさの不一致も，解決されていなし、。そこ
で質的診断の面からみて，どれ位病~外観の描出が
出来るか，またX線診断の限界を極.めんとして， 
1. 胃X線検査を行った 1300例のうち，反覆検
査を繰返した 134例の手術例から， 20例の醸悶性胃
炎を得，また腸X線検査を行った 400例のうち， 60 
例の手術例から， 2例の盲腸醸鰯を得， びらんもま
たX線的に診断し得る可能性あることを実証した。
